HUBUNGAN ANTARA PENDAMPINGAN SUAMI DENGAN 

TINGKAT KECEMASAN PADA IBU PRIMIGRAVIDA KALA 1 







1.1 Pendahuluan  
Ketidaksiapan menghadapi proses persalinan akan menimbulkan rasa takut dan 
cemas pada ibu bersalin, hal ini dapat menyebabkan partus tidak maju yang dapat 
membahayakan keselamatan ibu hamil dan bayinya (Yulizar & Zuhrotunida, 2018). 
Kondisi menjelang persalinan merupakan salah satu faktor yang dapat 
menimbulkan kecemasan dimana proses melahirkan bayi tidak selalu somatis 
sifatnya, tetapi bersifat psikosomatis sebab banyak elemen psikis ikut 
mempengaruhi kelancaran atau kelambatan proses melahirkan (Yulizar & 
Zuhrotunida, 2018). 
Persalinan merupakan rangkaian proses yang berakhir dengan pengeluaran hasil 
konsepsi oleh ibu hamil (Yulizar & Zuhrotunida, 2018). Persalinan adalah proses 
diamana bayi, plasenta, dan selaput ketuban keluar dari uterus ibu bersalin, 
persalinan yang normal terjadi pada usia kehamilan 37 minggu atau lebih tanpa 
penyulit (Siti Fauziah, 2017). Sebagian kaum wanita menganggap bahwa kehamilan 
adalah kodrat yang harus dilalui, tetapi sebagian lagi menganggapnya sebagai 
peristiwa yang menentukan kehidupan selanjutnya (Siallagan & Lestari, 2018). 
Di Indoneisa sekitar 28,7% dari 107.000.000 mengalami kecemasan dan di 
Pulau jawa, sebesar 52,3% atau 355.873 dari 679.765 ibu hamil trimester III yang 
mengalami kecemasan dalam menghadapi persalinan (Siallagan & Lestari, 2018).  
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Menurut (Dinkes Provinsi Jawa Timur, 2019) Tingkat kecemasan sangat berpengaruh 
terhadap kesejahteraan ibu hamil maupun janin yang didalam kandungan. Tingkat 
kecemasan yang rendah pada ibu hamil dapat mengurangi komplikasi yang ditimbulkan 
sehingga secara tidak langsung dapat mengurangi Angka kematian ibu (AKI) dan Angka 
Kematian Bayi (AKB) di Indonesia, sedangkan tingkat kecemasan yang tinggi dapat 
memperberat komplikasi yang terjadi dan meningkatkan AKI dan AKB hal ini sesuai 
dengan penelitian yang dilakukan oleh (Triasani & Hikmawati, 2016) dengan sampel 45 
responden ibu hamil yang mengalami tingkat kecemasan sedang mengalami hipertensi 
sebesar 52,7% sedangkan yang mengalami tingkat kecemasan tinggi mengalami 
preeclampsia sebesar 57,8%. 
Menurut (Siallagan & Lestari, 2018) Awal kehamilan, ibu sudah mengalami kegelisahan 
dan kecemasan, kondisi ini merupakan kejadian yang tidak terelakkan dan selalu menyertai 
kehamilan karena adanya perubahan fisik dan psikologis. Perubahan ini terjadi akibat 
perubahan hormon yang akan mempermudah janin untuk tumbuh dan berkembang saat 
dilahirkan. 
Menurut (Suhermi & Amirasti, 2020) Kecemasan pada ibu hamil dapat timbul 
khususnya pada trimester ketiga kehamilan hingga saat persalinan, dimaa pada periode ini 
ibu hamil merasa cemas terhadap berbagai hal seperti normal atau tidak normal bayinya 
lahir, nyeri yang akan dirasakan, dan sebagainya. Dengan semakin dekatnya jadwal 
persalinan, terutama pada kehamilan pertama, wajar jika timbul perasaan cemas atau takut 
karena kehamilan merupaka pengalaman yang baru.  
kecemasan akan berdampak negatif pada ibu hamil sejak masa kehamilan hingga 
persalinan, seperti janin yang gelisah sehingga menghambat pertumbuhannya, 
melemahkan kontraksi otot rahim, dan lain-lain. Dampak tersebut dapat membahayakan 
ibu dan janin. Sebuah penelitian di Indonesia menunjukkan bahwa ibu hamil dengan 
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tingkat kecemasan yang tinggi memiliki resiko melahirkan bayi prematur bahkan 
keguguran (Suhermi & Amirasti, 2020). 
Penyebab ketakutan melahirkan dinyatakan sebagai alasan biologis (sakit), 
alasan psikologis (individu, peristiwa traumatis di masa lalu, takut menjadi orang 
tua) dan kurangnya dukungan sosial. Dilaporkan dalam penelitian bahwa ketakutan 
akan persalinan dapat menyebabkan penggunaan kontrasepsi dalam jangka panjang 
dimana penggunaan kontrasepsi dalam jangka Panjang digunakan untuk menunda, 
menjarangkan kehamilan serta mengehentikan kesuburan yang dugunakan dengan 
jangka Panjang yang dilakukan oleh ibu agar tidak hamil dan tidak merasakan 
ketakutan dan kecemasan dalam menghadapi persalinan, komplikasi kehamilan dan 
kelahiran, peningkatan penggunaan analgesia saat lahir, peningkatan intervensi 
kelahiran, operasi caesar mendesak dan opsional, depresi postpartum, stres pasca 
trauma gangguan, keterlambatan keterikatan ibu-bayi, dan masalah dalam 
hubungan dengan pasangan (Richens et al., 2018). 
Menurut (Ayu & Supliyani, 2017) kala satu persalinan merupakan adanyanya 
permulaan kontraksi persalinan yang sejati, yang ditandai oleh perubahan serviks 
yang progresif yang diakhiri dengan pembukaan lengkap (10cm) pada primipara 
kala 1 berlangsung kira-kira selama 13 jam, sedangkam kira-kira pada multipara 
kira-kira selama 7 jam.  
Dukungan atau keterlibatan suami sangat di perlukan selama proses persalinan, 
mulai fase laten sampai dengan persalinan (Nikmah, 2018) Kehadiran suami, akan 
membawa ketenangan bagi ibu, karena proses persalinan dibutuhkan pendamping 
persalinan (Yulizar & Zuhrotunida, 2018). 
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Menurut (Puspitasari, 2020) Suami dikatakan mendampingi istri saat persalinan 
yaitu ketika suami memberikan semua asuhan fisik dan psikologi yang dibutuhkan 
ibu melalui persalinan secara terus menerus dimulai dari persalinan kala I fase aktif 
atau dari pembukaan 4 sampai pembukaan 10. 
Berdasarkan penelitian pendahuluan, dari 28 ibu bersalin di BPM “M” Jl. 
Menur II Surabaya periode bulan Januari sampai Maret 2018, terdapat 24 ibu 
bersalin yang didampingi Suami dan 4 ibu bersalin yang tidak didampingi Suami. 
Dari 28 ibu bersalin yang didampingi Suami merasa tenang pada saat menghadapi 
proses persalinannya, sedangkan 4 ibu bersalin lainnya mengalami tingkat 
kecemasan / merasa cemas karena pada proses persalinannya tidak didampingi 
Suami, karena kebanyakan pada saat mengalami proses persalinan Suaminya 
sedang sibuk bekerja (Nikmah, 2018) 
Menurut studi penelitian yang dilakukan oleh (Nikmah, 2018) dimana kehadiran 
pendampingan persalinan dapat memberikan dorongan bagi ibu untuk mengurangi 
kecemasan khususnya pendampingan dari seorang suami, namun keadaan di 
lapangan kecemasan tersebut sulit dihilangkan bagi ibu yang sifatnya selalu 
memikirkan keadaan lingkungan baik berdasarkan resiko kelahiran itu sendiri 
misalkan kematian, memikirkan administrasi, apalagi di saat dia mendengarkan 
persalinan tersebut harus dilanjutkan dengan jalan operasi, maka kecemasan ibu 
tersebut akan semakin memuncak. Tidak semua Rumah Sakit, pelayanan kesehatan 
lainnya dan suami menyadari pentingnya kehadiran pendamping selama persalinan  
(Ginting, 2019).  
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Berdasarkan survey awal yang dilakukan peneliti pada bulan Januari, di RSIA 
khodijah gresik Tahun 2021 kepada 9 orang ibu bersalin normal dengan dilakukan 
wawancara dimana sekitar 7 orang ibu bersalin mengalami rasa cemas dalam 
menghadapi persalinan. Kecemasan pada ibu bersalin disebabkan karena suami 
mendampingi persalinan tetapi tidak memberikan support kepada ibu bersalin 
berupa perhatian, memberi kasih sayang, rasa nyaman dan aman. Suami disibukkan 
oleh aktivitasnya sendiri seperti berada diluar ruangan bersalin dan tidak 
memberikan support kepada ibu bersalin. Sementara 2 ibu bersalin merasa sudah 
siap dan tidak merasakan cemas dikarenakan suami selalu disampingnya dan 
mendampingi untuk mensuport ibu, seperti suami mengusap keringat istri pada 
saat persalinan. 
Berdasarkan uraian masalah diatas maka peneliti tertarik untuk melakukan 
penelitian dengan judul ”Hubungan pendampingan suami terhadap tingkat 
kecemasan pada ibu primigravida kala 1 dikaber RSIA Khodijah Gresik”. 
 
1.2 Rumusan masalah 
Berdasarkan latar belakang diatas maka rumusan masalah penelitian ini adalah 
“Apakah ada hubungan antara pendampingan suami terhadap tingkat kecemasan 
pada proses persalinan kala 1 diruang kaber RSIA Khodijah Gresik?”. 
 
1.3 Tujuan  
1.3.1 Tujuan umum 
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Untuk mengetahui Hubungan antara pendampingan suami dengan 
tingkat kecemasan pada ibu primigravida kala 1 diruang kaber RSIA 
Khodijah Gresik. 
1.3.2 Tujuan khusus 
1. Untuk mengidentifikasi pendampingan suami pada proses ibu 
primigravida kala 1 diruang bersalin RSIA khodijah gresik. 
2. Untuk mengidentifikasi tingkat kecemasan ibu primigravida pada kala 
1 dikaber RSIA khodijah gresik. 
3. Untuk mengidentifikasi hubungan antara tingkat kecemasan ibu 
primigravida dengan pendampingan suami pada proses ibu bersalin 
kala 1 diruang bersalin RSIA khodijah gresik. 
1.4 Manfaat  
1.4.1 Bagi peneliti 
Sebagai sarana menambah pengalaman, wawasan dan pengetahuan 
peneliti terutama mengenai upaya dalam meminimalisir terjadinya 
kecemasan pada ibu hamil pada fase kala 1 persalinan normal di kabupaten 
gresik. 
 
1.4.2 Bagi suami 
Kehadiran suami sangat diharapkan didalam ruang bersalin sebagai 
pendamping persalinan dan suami diharapkan tetap menjalankan perannya 
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dalam memberikan pendampingan pada saat proses persalinan 
berlangsung. 
 
1.4.3 Bagi ibu bersalin 
Bagi ibu bersalin diharapkan ikut berperan aktiv dalam mengontrol 
kecemasan yang sedang dialami sehingga tidak berpengaruh dengan kondisi 
bayi yang ada didalam kandungannya. 
 
1.4.4 Bagi petugas kesehatan  
Selama persalinan berlangsung petugas kesehatan mampu memberikan 
motivasi kepada ibu bersalin yang sedang menghadapi proses persalinan 
agar tercipta keamanan dan kenyamanan selama persalinan. Selain itu 
petugas kesehatan diharapkan memberi tahu peran dan tugas suami sebagai 
pendamping selama persalinan. 
 
1.4.5 Bagi instansi pelayanan kesehatan 
Dari penelitian ini instansi pelayanan kesehatan dapat meningkatkan 
pengelolaan pasien dalam upaya meningkatkan kesejahteraan ibu dan anak 
diantarannya dengan mengikut sertakan keluarga terutama suami selama 
proses persalinan. 
 
1.4.6 Bagi institusi Pendidikan 
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Penelitian ini dapat memberi masukan dan sebagai referensi untuk 
melaksanakan penelitian lebih lanjut dan diharapkan ada penambahan 
variabel penelitian. 
 
1.5 Keaslian penelitian 
 
1. Penelitian yang dilakukan oleh (Salehi et al., 2016) yang berjudul  The effect of 
presence of trained husbands beside their wives during childbirth on women’s 
anxiety.  Hasil dari penelitian ini adalah : Tingkat kecemasan sebelum rawat inap 
tidak berbeda nyata antara ketiga kelompok (38,6, 39,2, dan 38,4, masing-masing, 
tanpa pendampingan, dengan pendamping (doula), dan dengan kelompok 
pendukung suami terlatih). Tingkat ini berbeda secara signifikan antara kelompok 
selama rawat inap (36, 42.1, dan 59.1, masing-masing, sesuai urutan kelompok 
sebelumnya). Tingkat kecemasan pada kelompok intervensi sebesar 4 th tahap 
persalinan secara signifikan lebih rendah daripada kelompok lain (31,4 versus 
43,3 dan 69,2, masing-masing dengan P < 0,001). Kesimpulan: Berdasarkan hasil 
penelitian ini, kehadiran suami yang terlatih di samping istri selama persalinan 
menurunkan kecemasan ibu.  
Penelitian ini memiliki perbedaan yaitu terletak pada desain penelitian dan  
Analisa data pada penelitian ini menggunakan desain penelitian eksperimen dan 
Analisa data ANOVA varian satu arah . dan pada penelitian saya menggunakan 





2. Penelitian yang dilakukan oleh (Çankaya & Şimşek, 2020) yang berjudul  Effects 
of Antenatal Education on Fear of Birth, Depression, Anxiety, Childbirth Self-
Efficacy, and Mode of Delivery in Primiparous Pregnant Women: A Prospective 
Randomized Controlled Study. Penelitian dilakukan di sebuah kota di wilayah 
Anatolia Tengah Turki, dan proses pengumpulan data dilakukan di bulan April 
dan September 2019. 120 ibu hamil primipara ditugaskan ke kelompok 
pendidikan antenatal (n = 60) atau kelompok kontrol (n = 60) melalui penugasan 
blok secara acak. Sebanyak 112 wanita dievaluasi pada akhir penelitian. Wanita 
hamil dalam kelompok pendidikan antenatal diberikan dua sesi 2 jam (240 menit) 
dua kali seminggu selama 4 minggu. Ditemukan bahwa mereka yang berada 
dalam kelompok pendidikan antenatal memiliki lebih sedikit rasa takut lahir, 
depresi, kecemasan, dan gejala stres dan peningkatan efikasi diri saat melahirkan 
dibandingkan dengan kontrol (p <0,05). Mereka yang berada dalam kelompok 
pendidikan antenatal memiliki gejala ketakutan, depresi, kecemasan, dan stres 
postnatal yang lebih rendah secara signifikan dibandingkan dengan kontrol (p 
<0,001). Lebih banyak kelahiran pervaginam terjadi pada kelompok pendidikan 
antenatal dibandingkan dengan kontrol (p = 0,043). Menurut hasil dari studi 
berbasis bukti ini: pendidikan antenatal memiliki manfaat klinis yang penting bagi 
wanita selama kehamilan dan masa nifas dan semua wanita hamil harus 




Perbedaan penelitian ini dengan penelitian yang akan saya saya lakukan terletak 
pada Analisa data menggunakan Prospective Randomized Controlled Study dan 
variabel independent penelitian ini adalah antenatal care , metode penelitian 
menggunakan uji coba terkontrol secara acak. Pada penelitian saya menggunakan 
Analisa data Spearman rank dan variabel independent penelitian saya adalah 
pendampingan suami. 
 
3. Penelitian yang dilakukan oleh (Sinambela, 2020) yang berjudul Hubungan 
dukungan keluarga dengan tingkat kecemasan ibu hamil menghadapi proses 
persalinan di klinik Pratama Tanjung Kecamatan Deli Tua Kabupaten Deli 
Serdang. Pada hasil penelitian menunjukkan ada hubungan yang signifikan antara 
dukungan keluarga dan kecemasan ibu hamil dengan nilai P =0,020 (P <0,05)  
penelitian ini menggunakan uji chi-square dengan kesimpulan bahwa Hasil 
penelitian menunjukkan bahwa ada hubungan yang signifikan antar ibu 
kecemasan dan dukungan keluarga Saat melahirkan ibu yang melahirkan pada 
Klinik Tanjung Pratama, nasehat seorang wanita hamil harus selalu demikian 
mengontrol kehamilannya dan diharapkan keluarganya akan mendampingi wanita 
hamil saat di rumah dan saat memeriksa kehamilannya. 
 
Perbedaan penelitian ini dengan penelitian yang akan saya saya lakukan terletak 
pada Analisa data pada penelitian ini menggunakan rancangan survei yang 
bersifat deskriptif analitik. Tehnik pengambilan sample pada penelitian ini yaitu 
dengan tehnik accidental sampling dan variable independent pada penelitian ini 
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adalah dukungan keluarga.  Sedangkan pada penelitian saya menggunakan 
rancangan penelitian cross sectional pengambilan sample dengan menggunakan 
Teknik purposive sampling dan variable independent pada penelitian saya adalah 
pendampingan suami. 
 
4. Penelitian yang dilakukan oleh (Ginting, 2019) yang berjudul Hubungan 
pengetahuan dan sikap pendampingan suami terhap istri dalam persalinan di 
Klinik MIMI Tahun 2018. Hasil penelitian menunjukkan terdapat hubungan 
pengetahuan pendampingan suami terhadap istri dalam persalinan dengan nilai 
Hubungan pengetahuan dan Sikap pendampingan suami dalam persalinan yaitu 
adanya hubungan pengetahuan dan sikap dalam pendampingan suami istri dalam 
persalinan dikatahui dengan nilai p = 0.001 untuk pengetahuan dan p = 0.000 
untuk sikap. Perlu ditingkatkan Pengetahuan dan Sikap suami dalam persalinan 
karena dengan adanya pendampingan suami membuat ibu bersalin merasa 
disanyangi dan semakin semangat dalam mengahadapi persalinan. Petugas 
kesehatan perlu meningkatkan peran suami dalam pendampingan persalainan istri 
dengan memberikan informasi terkait persalinan dan hal-hal yang diperlukan. 
 
Perbedaan penelitian ini dengan penelitian yang akan saya saya lakukan terletak 
pada Jenis penelitian ini dengan menggunakan survei analitik dan variabel 
independent adalah pengetahuan suami. Sedangkan pada penelitian saya 
menggunakan penelitian korelasi  dan variable independent pada penelitian ini 




5. Penelitian yang dilakukan oleh (Primasnia et al., 2013) yang berjudul Hubungan 
pendampingan suami dengan tingkat kecemasan ibu primigravida dalam 
menghadapi proses persalinan kala 1 di rumah bersalin kota unggaran. Hasil 
penelitian menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara pendampingan 
suami dengan tingkat kecemasan ibu primigravida dalam menghadapi proses 
persalinan kala I dengan nilai p= 0,007 dengan Odds Ratio(OR) =6,750, dapat 
disimpulkan bahwa ibu primigravida yang menghadapi proses persalinan kala I 
tanpa didampingi oleh suami mempunyai peluang 6,750 kali untuk terjadi 
kecemasan dibanding ibu primigravida yang menghadapi proses persalinan kala I 
dengan didampingi oleh suami. 
 
Perbedaan penelitian ini dengan penelitian yang akan saya saya lakukan terletak 
pada jenis penelitian yang dipakai dengan menggunakan rancangan analitik 
(observasional) dengan menggunakan metode pendekatan case control design 
yang menggunkaan Teknik sampling jenuh dan alat ukur kecemasan 
menggunakan alat ukur HARS. Sedangkan pada penelitian saya menggunakan 
rancangan penelitian korelasional dengan pendekatan cross sectional, pada alat 
ukur kecemasan menggunakan alat ukur ZSAS. 
 
 
 
 
